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 هقدهَ
نیازهای مراقبتی مددجویان سالم و بیمار مستلزم مطالعات انسان شناسی، زیست شناسی ، برآورد •
توجه به نیازهای بیمارو .است... آناتومی، فیزیولوژی، جامعه شناسی، پاتولوژی و روانشناسی و 
 .سطوح پیشگیری و توجه به ابعاد سلامتی از جمله مسائلی است که باید مورد توجه قرار گیرد
 ....)جسمی، روانی، اجتماعی، خانوادگی، فرهنگی(کارکرد طبیعی تمام ابعاد انسان: تعریؾ سلامتی
اختلال در کارکرد طبیعی ابعاد انسانی با کلماتی مانند ناراحتی، ناخوشی، بیماری که : تعریؾ بیماری
 نقش اجتماعی فرد مختل میشود
 سطوح پیشگیری
 در کودکی شکل می گیرد مانند عادات مناسب: مقدماتی -1
 مانندمشاوره در مورد تؽذیه، ورزش برای دیابت،  واکسیناسیون. پیش از شروع بیماری :  اولیه -2
 پیشرفت بیماری در مرحله ناپیدا متوقؾ می کند مانند ؼربالگری: ثانویه -3
 نوتوانی یا بازتوانی پس از استقرار بیماری: ثالثیه -4
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 تعزیف هبهبیی 
مامایی شاخه ای از علم پزشکی است که با زایمان و مراقبت و درمان مادر پیش ، •
 . حین و پس از تولد و در یک دیدگاه گسترده تر با تولید مثل  یک ملت ارتباط دارد
در واقع با تمام عوامل اجتماعی ، فیزیولوژیک، پاتولوژیک و سایکولوژیک بر روی •
 . کمیت و کیفیت تولید مثل نسل جدید یک جامعه تاثیر عمیق می گذارد
مهارت یک ماما براساس ترکیب علم و هنر برای درک نیازهای مادر و کودکش و •
 .کمک به انها یک ضرورت است
دردرس اصول و فنون مامایی با فرایندهایی کلی مراقبت از مددجو، محیط، مقررات و •
وسائل و روش کار در اتاق زایمان و اتاق عمل اشنا میشویم تا نیازهای مددجویان خود 
 . را بهتر براورده کنیم
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 صفبت هبهب
 سلامت کافی جسمی، روانی، اجتماعی •
 تؽذیه صحیح •
 و استفاده از یونیفرم تمیز و مرتب و کفش های راحتی و کم  سروصدا لازم رعایت بهداشت فردی  •
 اخلاص در عمل و تقوی  •
 رازداری ، صداقت همدلی، همدردی، امانتداری•
 جدیت ، خونسردی، قابل اعتماد بودن •
 داشتن انضباط، وقت شناسی•
 ایثار، تواضع، اعتدال،، اجتهاد •
 سرعت عمل•
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 هسئْلیتِبی حزفَ هبهبیی
 مراقبت قبل، حین و بعد از زایمان، •
 بررسی رشد فیزیکی، •
 ارزیابی عوامل خطر بهداشتی، •
 مشاوره و ارتقا، آموزش بهداشت، •
 آموزش تؽذیه شیرمادر و ؼذاهای تکمیلی، •
 آموزش واکسیناسیون، •
شرکت در برنامه های آموزش مداوم برای روزآمد کردن اطلاعات و •
 مهارتهای مامایی 
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 ًحٍْ بزخْردُب ّ ارتببط
 برخورد با چهره گشاده 
 تبسم و لبخند 
 سلام کردن و پرسش از نام 
 رعایت حسن خلق 
 ایجاد زمینه امن 
 سخن خوشتر، 
 احترام و جلوگیری از درگیری 
 شرکت درکار دسته جمعی  
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 ًیبسُبی اسبسی بطز
 نیازهای فیزیولوژیک -1
 نیاز به ایمنی و امنیت -2
 نیاز به عشق و تعلق -3
 نیاز به عزت نفس -4
 نیاز به دانستن -5
 نیاز به زیبایی -6
 نیاز به خودشکوفایی -7
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 ارتببط
 فزایٌد ارسبل ّ دریبفت پیبم است
 ارتثاط داراي اجشاي سيز است•
 گيزًذُ-فزستٌذُ                             •
 رساًِ              -پيام                                  •
 تاسخَرد -تافت  ٍ کاًال                      •
 :اًَاع ارتثاط شاهل •
 : ارتثاط هياى فزدي•
 ارتثاط يكطزفِ ٍ دٍ طزفِ•
 ارتثاط کلاهي ٍ غيز کلاهي•
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 ارتثاط هياى فزدي
 ارتثاط هياى فزدي
ًَعي تعاهل رٍدررٍ ٍ دٍ طزفِ تيي حذاقل دٍ ًفز تِ هٌظَر تثادل پياهْا * 
، اطلاعات ، ديذگاّْا ، احساسات  ٍ ّيجاًات  است تا هٌجز تِ درك 
 .هتقاتل شَد
ارتثاط هياى فزدي ارتثاطي ّذفوٌذ ، تثادلي چٌذ تعذي ، تزگشت ًاپذيز، *
 .ٍ اجتٌاب ًاپذيز است
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 ارتثاط يكطزفِ ٍ دٍ طزفِ
 ارتثاط يكطزفِ
فقط يكٌفز تِ صَرت فعال صحثت هي کٌذ ٍ فزصت تِ پزسيذى ٍ تياى احساسات ٍ ديذگاّْا را تِ ديگزاى *
 ًوي دّذ
در هزاقثت تْذاشتي ارائِ دٌّذُ  خذهت ًوي تَاًذ تشخيص دّذ کِ آيا هزاجعِ  کٌٌذُ اطلاعات ارائِ شذُ را *
 تذرستي دريافت کزدُ يا ًِ؟ ايي اهَر در اغلة هَارد هٌجز تِ درك ًادرست هي گزدد
 .گزچِ سهاى کوتزي صزف هيشَد اها تزاي ايجاد درك درست هَثز ًيست*
 ارتثاط دٍ طزفِ
ّز دٍ طزف فعالاًِ در تثادل اطلاعات ٍ عقاتذ سْين تَدُ ٍ در شفاف ساسي اطلاعات اس طزيق هطزح ًوَدى * 
 .سَالات هشارکت هي ًوايٌذ
ايي ًَع ارتثاط تاعث ايجاد تحث ٍ تعاهل تيشتز تيي هزاجعِ کٌٌذُ ٍ ارائِ دٌّذُ خذهت ٍ آًاى  را قادر هي *
 ساسد کِ درك کٌٌذ کِ آيا تزقزاري ارتثاط هٌجز تِ تزآٍردُ شذى ًياسّاي هزاجعِ کٌٌذُ شذُ است؟
اگزچِ  هوكي است ايي ارتثاط سهاى تيشتزي را در هقايسِ تا ًَع يكطزفِ صزف ًوايذ ٍلي حصَل اطويٌاى اس *
 .درك هتقاتل هَثز تز است
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 ارتببط كلاهي ّ غیزكلاهي
 .تِ هفَْم استفادُ اس کلوات يا جولات در تزقزاري ارتثاط تا هزدم است
در تكارگيزي کلوات تايذ حساسيت لاسم را در اًتخاب کلوات تِ گًَِ ايي تخزج داد کِ تِ احساسات •
 .هزدم آسيثي ٍارد ًشَد
تايذ اس ستاًي کِ تِ سادگي قاتل درك تَدُ استفادُ ًوَدُ ٍ اس تكار تزدى ٍاصُ ّاي فٌي ٍ يا پششكي •
 .تذٍى ارائِ تَضيحات تيشتز خَدداري ًوَد
ارتثاط غيز کلاهي سهاًي است کِ در تزقزاري ارتثاط ، کلوات هَرد استفادُ قزار ًگزفتِ ٍ ارتثاط تا 
 .تغييز حالات ٍ ستاى تزقزار هيشَد
تكاى دادى سز، در دست گزفتي دست هزاجعِ کٌٌذُ ، حفظ تواس چشوي، ًگاّْاي دلگزم : ًوًَِ •
 کٌٌذُ، 
 .عَاهلي هاًٌذ تواس چشوي ، ستاى تذى، تَى صذا، حالات صَرت تز ارتثاط غيزکلاهي هَثز است•
ًشاى دادى تَجِ ٍ لوس کَدك يا هادر در صَرت اهكاى در تزقزاري ارتثاط غيز کلاهي تسيار هفيذ •
 .است
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 ایجبد ارتببط هْثز
 گوش كردن فعال1.
 یادگیري2.
 حمایت از مددجویان3.
 ایجاد اعتماد به نفس در مددجویان4.
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  درهبًیتعزیف هزاکش بِداضتی ّ 
موسسه ای است که با هدف مراقبت از افراد بیمار و مصدوم ساخته : بیمارستان•
 .میشود
 .می تواند تخصصی یا عمومی باشد-
 .خصوصی یا دولتی و یا نیمه دولتی باشد -
 .برحسب تخت می تواند نامگذاری میشود-
اتاق پزشکان، دفتر پرستاری، واحدهای تؽذیه، آزمایشگاه، : بخشهای مختلؾ بیمارستان-
عکسبرداری، حسابداری، کارگزینی، خدمات، مددکاری اجتماعی، فیزیوتراپی، 
 کاردرمانی، بایگانی، مدارک پزشکی، درمانگاه، اورژانس، مرکز استریل، داروخانه 
 محلی برای مراقبتهای سرپایی مانند) مرکز بهداشتی درمانی(درمانگاه •
 مراقبتهای دوران بارداری-
 مراقبتهای پس از زایمان شامل مراقبت از مادر و کودک-
 مراقبتهای لازم در زمینه بیماریهای زنان و تنظیم خانواده-
 
 hza
  اصْل ادارٍ کزدى ّ پذیزش بیوبر
 
یک سند قانونی جهت بررسی بیمار و ارزیابی درمانها، انجام حسابرسی، : پرونده بیمار•
شامل برگه گزارش .استخراج آمارو انجام پژوهش و رسیدگی به مسائل قانونی است
پرستاری، دستورات پزشکی، برگه شرح حال، پذیرش، ترخیص، معاینات، گزارشات 
 .آزمایشگاهی، مشاوره و رضایت نامه
براساس پروتکل هر بیمارستانی و با نیاز مددجویان باید تطبیق داده شود و : پذیرش بیمار•
 دارای مراحلی است
 ویزیت توسط پزشک مرکز و دستور پزشک مبنی بر بستری و دستورات خاص-
 تکمیل فرم و تعهدات خاص و تشکیل پرونده-
 پذیرش در بخش مربوطه و اختصاص شماره تخت و اتاق-
 تعویض لباس و تحویل لوازم شخصی-
 کنترل علائم حیاتی و ثبت پرونده-
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 پذیزش، تزخیص، ارجبع 
 : توجه به حالات بیمار زمان پذیرش در موسسات بهداشتی 
 .اضطراب مددجو با احترام گذاشتن به هویت او هنگام پذیرش قابل کاهش است -
 البسه و اشیاء قیمتی بیمار باید در محل امن نگهداری شود -
 با  احترام نام وی برده شود و به باورها و اعتقادات احترام گذاشت - 
 تعریؾ بیماران سرپایی 
 منظور از ترخیص بیمار
 انتقال بیمار در درون بیمارستان
فرستادن و راهنمایی بیمار به موسسه دیگربرای : ارجاع و انتقال بیمار به موسسات دیگر
 .دریافت کمک ارجاع یا انتقال نیز باید فرم مخصوص پر شود
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 هحیط کبرهبهب
 انواع محیطها•
 بهداشت و ایمنی در محیط کار•
منظور از استریلیزاسیون و روشهای اسپتیک در اتاق •
 زایمان
 پذیرش و ترخیص زن زائو•
 توجه به حفظ حریم خصوصی زن زائو یا در حال معاینه•
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 اصطلاحبت رایج در هبهبیی
 بارداری•
 زن باردار•
 حاملگی•
 زایمان ، سقط، •
 سن بارداری•
 اولین روز اخرین قاعدگی•
 لیبر•
 محصولات حاملگی، جنین•
 عادت ماهیانه و خونریزی قاعدگی•
 
 hza
 علائن حیبتی
 .علائم حیاتی را تعریؾ کند-1•
 .نکات عمده در گرفتن درجه حرارت را بیان نماید -2•
 محلهای گرفتن درجه حرارت را نام ببرد -3•
 نکات عمده در گرفتن نبض را توضیح دهد  -4•
 .مکانهای که نیض بهتر لمس میشود را تشخیص دهد -5•
 نکات عمده در گرفتن فشار خون را توضیح دهد  -6•
 .مکانهای که فشار خون  بهتر  میشود را تشخیص دهد -7•
  .نکات عمده در برآورد تنفس را توضیح دهد  -8•
 hza
 علائن حیبتی
اندازه گیری علائم حیاتی و ارزیابی درد اطلاعات مهمی در باره موقعیت سلامتی و پاسخ به استرس •
 .جسمی و روانی و یا نیاز به مراقبتهای پرستاری و پزشکی را در اختیار مراقبین قرار میدهدهای 
 تؽییر علائم حیاتی نمایانگر تؽییر عملکرد فیزیولوژیک یا تؽییر در سلامتی است•
 . هنگام پذیرش و در تکمیل معاینات فیزیکی یا بصورت رتین انجام میشود•
 انتظارات از ماما
 محدوده طبیعی علائم حیاتی را بدانیم•
 وسایل مناسب و کاربردی باشد و بر اساس موقعیت و  خصوصیات مددجو انتخاب شود•
 .تاریخچه طبی و درمانی و داروهای تجویزی او را بدانید•
 تداخل فاکتورهای محیطی را کنترل و یا به حداقل برسانید•
 .براساس دستور پزشک دفعات را اندازه گیری نمایید•
 . علائم را در پرونده ثبت و در صورت ؼیر طبیعی بودن به مافوق اطلاع دهید•
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 درجَ حزارت
 موارد گرفتن درجه حرارت•
 در هنگام پذیرش -
 در بیمارستان طبق دستور پزشک-
 قبل و بعد از عمل-
 قبل و بعد از اعمال تشخیصی تهاجمی-
 قبل و حین و بعد از تزریق خون-
 عروقی، ریوی-قبل و حین و بعد از تجویز داروهای قلبی-
 در موارد از دست دادن هوش-
 در موارد دیسترس فیزیکی مانند سرخوشی و یا بی تفاوتی-
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 تعزیف درجَ حزارت
 تفاوت از دست دادن حرارت از طریق محیط و فرایند تولید گرما توسط بدن است•
 توسط هیپوتالاموس و مکانیسمهای رفتاری تنظیم میشود•
 هیپوتالاموس قدامی دردفع گرما و هیپوتالاموس خلفی در حفظ گرما دخالت دارند•
 .فارنهایت در حالت خواب یا محیط سرداست 59درجه سیلسیوس معادل  53حداقل درجه حرارت عمقی بدن •
فارنهایت در حالت فعالیت سخت یا محیط  401درجه سیلسیوس معادل  04حداکثر درجه حرارت عمقی بدن •
 .گرم است
 )درجه 83تا  63(درجه حرارت سطحی متؽیر است•
درجه حرارت بدن تحت تاثیر ساعات بیولوژیک ، سن، مصرؾ ؼذا، نوشیدنی، متابولیسم مانند ورزش، فعالیت •
 .جسمانی، دمای محیط، تؽییرات عروقی پوست، هورمونها قرار دارد
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 هتببْلیسن
مقدار انرژی است که برای واکنشهای شیمیایی سلولی و )RMB(متابولیسم پایه•
 .متابولیسم بدن مصرؾ میشود و بستگی به سطح پوست دارد
 میشودحفظ گرما با فعالیت عضلات اسکلتی بصورت ؼیرارادی، لرز و انقباض •
، هدایت، % 58گرما با تعریق، اتساع عروقی ، مهار تولید حرارت ، تشعشع تا •
 .از دست میرود) میلیلیتر 006تا  009(انتقال و تبخیر از طریق پوست و ریه 
لباس اضافی و بخاری در زمستان و کولر در تابستان به حفظ یا از دست  دادن •
 .حرارت کمک می کنند
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  حزارتتغییزات درجَ 
درجه  93.(قادر به کاهش درجه حرارت نباشدحرارت زمانی که مکانیسم از دست دادن : تب•
 )درجه فارنهایت 201سیلسیوس یا 
برافروختگی چهره، گرمی پوست، تنفس عمیق و سریع، ضربان قلب سریع، کم : علائم تب•
 اشتهایی، سردرد و یبوست
 حقیقی مربوط به اشکال کنترل هیپوتالاموس تب •
مواد محرک سیستم ایمنی سبب تحریک تولید هورمون و در نهایت افزایش دفاع در مقابل عفونت •
 .میشوند
این هورمونها سبب تحریک هیپوتالاموس و ایجاد واکنش تب زا و بالا رفتن نقطه تنظیم و نتیجه •
نقطه همزمان ایجاد و مصرؾ گرما است که در زمان ایجاد گرما شخص احساس لرز و سرما و 
زیرا وازودیلاتاسیون برای کاهش گرما وجود .تنظیم بالاتر میرود پوست گرم و پرخون میشود
 .دارد
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 ادامه تب
هر بیماری ؼیرعفونی یا ترومایی میتواند سبب : هیپرترمی بدون علت عفونی•
اختلال در مکانیسم از دست دادن حرارت و سبب افزایش دما میشودمثل 
هیپرترمی بدخیم ، مصرؾ داروی بیهوشی در فرد حساس،  گرمازدگی و کم 
 آبی که سبب گیجی، کرامپ عضلانی ، اشکالات بینایی و حتی بیقراری میشود
 . یا کمتر باعث تحریک محصولات گلبولهای سفید میشود 93تب خفیؾ •
 اثر مثبت تب در کاهش ؼلظت آهن پلاسما شده و رشد باکتریها را مهار میکند•
 تب با تحریک تولید اینترفرون سبب مهار عفونتهای ویرال میشود•
 تب یک علامت تشخیصی مهم است که تؽییرات بر اساس علت مولد می باشد•
 hza
 هیپرترمی 
 ُیپْتزهی
از دست دادن طولانی مدت درجه حرارت به دلیل در معرض سرمای شدید قرار : هیپوترمی
گرفتن ، شوک ، مشکلات عروقی، کاهش متابولیسم، انفوزیون مایعات سرد و انمی و ناتوانی 
 .در تولید درجه حرارت سبب هیپوترمی میشود
 .میشود) درجه 03(در نوع شدید) 33-03(در نوع متوسط) 53تا  43(در نوع خفیؾ کاهش دما
 در ابتدا فرد دچار لرز و رنگ پریدگی، خواب الودگی میشود  -
 بدون درمان از دست دادن حافظه ، افسردگی و کاهش حس قضاوت ایجاد میشود   -
 . درجه ضربان قلب و تعداد تنفس و فشار خون افت می کند 43با افت درجه حرارت به زیر  -
 hza
 هحلِبی اًداسٍ گیزی درجَ حزارت
درجه حرارت مرکزی در محل شریان ریوی ، اوزوفاگوس و مثانه •
 .قابل اندازه گیری است
محلهای معمول شامل پرده تمپانی گوش، زبان، رکتال، زیربؽل یا از •
 .ترمومترهای شیمیایی پوست می توان  استفاده کرد
 .درجه حرارت رکتال نیم درجه بالاتر از دهان است•
 درجه حرارت زیر بؽلی نیم درجه کمتر از دهان است•
 کردهرکدام از روشها دارای فواید و مضراتی است که باید بدان دقت •
 
 
 hza
 رّش دُبًی
 متداولترین روش دهانی است که فرد باید•
 نیم ساعت قبل چیزی نخورده باشد •
 در افرادی که جراحی یا ترومای دهانی دارند نباید استفاده شود •
 .در افراد اپی لپسی یا لرز دارند نباید استفاده شود•
 .در مددجویان خردسال یا شیرخوار یا بیهوش نباید استفاده شود•
 .دارای دقت بالاتر و انعکاسی از درجه حرارت مرکزی است•
 hza
 سبیز ًقبط اًداسٍ گیزی حزارت
نوع تمپانی محدودیتهای دهانی را ندارند ،ولی گرانقیمت است و ترشحات گوش حساسیت •
آن را  کاهش میدهد و از طرفی بدلیل نزدیکی به هیپوتالاموس درجه حرارت بدن را 
 .دقیقتر نشان میدهد
ولی در موارد اسهال و جراحی .نوع رکتال درجه حرارت مرکزی بدن رانشان میدهد•
یا کاهش پلاکت یا شکستگی لگن دارند و یا خطر تحریک و اسهال وجود دارد  رکتال
 ..نباید استفاده شود
ولی زمان طولانی تری باید .در روش زیر بؽل در بچه ها و نوزادان بهتراست انجام شود•
 .زیر بؽل باشد و دو لایه پوست باید با دست گرفته تا در کنار هم باقی بماند
 .پوستی از نوع شیمیایی است و با تعریق و اسپری تؽییر می کند و روش خوبی نیست•
 
 hza
 اًْاع تزهْهتز
 )ثانیه در موضع قرار گیرد 05تا  02(دماسنج الکترونیکی•
دماسنج یکبار مصرؾ بصورت صفحات پلاستیکی حاوی مواد •
 .شیمیایی که با تؽییر رنگ درجه حرارت را نشان میدهند
شیشه ایی که دو نوع سرگرد و سر  –دماسنجهای جیوه ایی •
نوع استاندارد آن بصورت زیر بؽلی یا دهانی . صاؾ دارند
 .قابل استفاده است
نوع مادون نرمال . مدرج شده است 5.34تا  53بین دماسنج  •
 .مدرج شده است 04تا  52بین 
 hza
 اًدیکبسیًِْبی ارسیببی درجَ حزارت در هبهبیی
 زنان با پارگی کیسه آب•
 ساعت اول و نوزادان نارس 42نوزادان بخصوص در •
 میشودعادی انجام همه موارد که برای افراد •
 hza
 ًبط 
نبض لمس جهش و جریان خون پمپاژ شده از قلب چپ در •
 .شریان سطحی است
که شریان در مقابل یک ضربه، هنگامی نبض بصورت یک  •
 .جسم سفت مثل استخوان قرار دارد لمس میشود
بازده (خون پمپاژ شده در یک دقیقه از قلب نبض تابعی ازمقدار  •
 است) قلب
نبض از . نبض میتواند ؼیر طبیعی آهسته ، تند و نامرتب شود•
 .نظر تعداد ، حجم و نظم باید بررسی شود
 hza
 هحلِبی ارسیببی ًبط
 شریان رادیال•
 براکیالشریان •
 کاروتید و گیجگاهیشریان •
 فمورال ، پوپلیته آل، تی بیای خلفی•
 نوزادانخط وسط جناؼی در کودکان و  5و  4بین دنده میترال نوک قلب یا منطقه •
 hza
 هحلِبی ارسیببی ًبط
 hza
 هعیبرُبی ارسیببی ًبط
 .است 061تا  011نوزادان در ضربه در دقیقه ) 001-06( 07نبض حدود : تعداد•
 برادی کاردی نامیده میشود  06و کمتراز کاردی تاکی  001بیش از در بالؽین نبض  •
فاصله بین زمان هر نبض با ضربه دیگر باید ثابت و مرتب باشد که : ریتم ضربان قلب•
 در ؼیر اینصورت دیس ریتمی را بوجود می آورد
قدرت نبض منعکس کننده حجم و فشارخون است که بر مقاومت : نبضقدرت و کیفیت •
دیواره شریان ؼلبه کرده و به قدرت قلب و سیستم بستگی داردکه بصورت موجی قوی 
 .یا ضعیؾ می تواند خود را نشان دهد
 hza
 عْاهل هْثز بز ًبط
 عوامل افزایش دهنده نبض شامل•
ورزش به مدت کوتاه، اضطراب ، خونریزی، آنمی، عفونت،  -
 ... هیپوتیروئیدیسم، تب و گرما، داروها، ایستادن و نشستن، آسم و 
 عوامل کاهش دهنده نبض •
استراحت  تن آرامی، تروما و سکته قلبی، ورزش طولانی سبب کاهش  -
نبض در حال استراحت میشود نیز هیپوترمی، داروها مانند بتابلوکرها، 
 طاق باز خوابیدن ، با کاهش نبض همراه است
 
 hza
 اًدیکبسیًِْبی ارسیببی ًبط در ببرداری
 انجام میدهنددر دیگران تمام مواردی که •
 هنگام استفاده از گوشی پینارد برای قلب جنین•
 در حین لیبر•
 پس از زایمان•
 در پارگی کیسه آب جنین•
 در زمان استفاده از داروهای کاهش دهنده انقباض رحمی•
 به عنوان بخشی از نمره آپگار•
 پزشکدر نوزادان نارس و طبق دستور •
 hza
 فزایٌد اًداسٍ گیزی ًبط
نبض رادیال را لمس و انگشت اشاره و میانی را روی آن قرار •
داده ، بازو باید در مقابل سینه باشد، و تعداد آن را در یک 
 دقیقه کامل بشمارید
سایر روشهای ارزیابی نبض گرفتن نوار، گوشی ، گوشی •
 پینارد، اولتراسوند
در مواردی که نبض رادیال لمس شود فشار سیستول بالاتر از •
 است 98
 
 hza
 فطبر خْى
 فشاری است که توسط خون پمپاژ شده از قلب بر دیواره عروق وارد میشود •
 اندازه گیری فشار خون میلیمتر جیوه است واحد •
ارتباط بین برونده قلب ، ونشانه فرکانسی از فشار شریانی است فشار خون  •
مقاومت عروق سطحی ، حجم خون و ؼلظت خون و خاصیت ارتجاعی 
 .شریانهاست
فشار خون شریانی بر دیواره شریانها وارد و در خلال انقباض بطن  سیستول •
 کاهش می یابد بطن دیاستول افزایش و در زمان استراحت 
 hza
 اًْاع فطبر خْى
فشاری است که وقتی شریانها پر از خون میشوند بر دیواره عروق : فشار سیستولیک•
 وارد میشود
در زمان استراحت بطن فشاری بر دیواره عروق وارد میشود که : فشار دیاستولیک•
 .کمترین است
 تفاوت بین فشار سیتولیک و دیاستولیک است: فشار نبض•
فشاری است که بر دیواره وریدها وارد میشودو انعکاسی از : فشار وریدهای خونی•
فشار ورید مرکزی از طریق دهلیز راست اندازه گیری . جریان خون وریدی قلب است
 میشود
محدوده طبیعی فشارخون برای یک فرد بالػ  : معیارهای ارزیابی فشار شریانی مادری•
 .میلی متر جیوه است 041/09تا  001/05وسالم 
 
 hza
 فبکتْرُبی هْثز بز فطبر خْى
 میشود 021در بلوغ  04سن در بدو تولد فشار سیستولیک •
 استرس•
 جنس•
 نژاد•
 .تؽییرات روزانه بعد ازظهر افزایش و ساعات خواب کاهش دارد•
 نارکوتیکها و آنالژزیکها، و پایین آورنده های فشارخون باعث کاهش و مایعات باعث کاهش میشود: داروها •
 پس از ؼذا خوردن افزایش در فشار خون داریم: فعالیت •
 الکل•
 سیگار کشیدن•
 احتباس ادراری در مثانه•
 بیماری•
 .حاملگی  که در سه ماهه اول و دوم کاهش و سه ماهه آخر افزایش دارد•
 وضعیت بیمار •
 
 hza
 اًدیکبسیًِْبی ارسیببی فطبرخْى
 در زمان پذیرش و حین لیبر•
وضعیت خاص مانند شوک، خونریزی، سردرد، پروتئین اوری و •
 فشارخون بارداری
 )نارس(ترمموارد نوزاد پره •
 در هر ویزیت دوران بارداری•
 کلیه مواردی که مانند زن ؼیرباردار نیاز به گرفتن فشارخون است•
وسیله اندازه گیری فشارخون اسفیگمومانومتر و استتوسکوپ نام دارد و •
 .دارای انواع جیوه ایی، فشارسنج هوایی، مانومتر الکتریکی است
 hza
 تٌفس
 استبرای تعویض گازهای اتمسفر ، خون، و سلول •
 .تعداد ، عمق و ریتم تنفس باید ارزیابی شود•
خون شریانی  2ocتنفس نرمال است که با میزان  02تا  21تعداد الگوی تنفس ملایم و بدون وقفه با •
 تنظیم میشود
 دیواره قفسه سینه با آرامی باید بالا و پایین برود•
 در صورت تقلای تنفسی عضلات فرعی و بین دنده ایی فعالیت می کنند•
 عمق تنفس با مشاهده حرکت قفسه سینه که می تواند عمیق، سطحی، یا نرمال باشد میسر است•
 .ریتم آن بصورت مرتب یا نامرتب تعیین می گردد•
 01اپنه یعنی نبود تنفس به مدت . است 21و در برادی پنه کمتر از  02در تاکی پنه تعداد تنفس بیش از •
ثانیه، هایپر پنه بر افزایش عمق تنفس و هیپرونتیلاسیون بر افزایش تعداد و عمق تنفس و هیپوونتیلاسیون 
 .برعکس است
 در حاملگی تعداد و عمق تنفس افزایش دارد •
 hza
 عْاهل هْثز بز تٌفس
 ورزش•
 درد شدید و حاد تنفس را سطحی و تند می کند•
 اضطراب از طریق سمپاتیک تنفس را افزایش میدهد•
 سیگار کشیدن مزمن•
وضعیت مددجو در حال ایستاده تنفس با اتساع کامل ریه همراه است در حال خمیده و قوز کرده حرکت تنفسی •
 مشکلتر است
 داروها مخدر و بیهوشی عمق و تعداد تنفس را مختل و کاهش میدهد•
صدمات و تروماهای سیستم عصبی به خصوص ساقه مؽز باعث مهار عملکرد تنفس و بصورت اختلال در •
 تعداد و ریتم تنفس بروز می کند
 انمی تعداد و عمق تنفس را افزایش میدهد•
 در اسیدوز و الکالوز تنفس بصورت خودکار تنظیم میشود•
 .تروما و مشکلاتی مانند آمبولی مایع آمنیوتیک و آمبولی ریه سبب انفارکتوس ریه و توقؾ تنفس میشود•
 hza
 فزایٌد اًداسٍ گیزی تٌفس
تنها موردی که نیاز به کسب اجازه از مددجو نداریم ارزیابی تنفس است •
وبا یک دست نبض و با دست دیگر روی قفسه سینه عمق و حرکت تنفسی 
 .را مشاهده و لمس و تعداد آن می شماریم
ارزیابی در صد اشباع اکسیژن شریانی که پروپی بر روی انتهای انگشت •
جایگزین شده و بر اساس ارزیابی رنگ ظرفیت اکسیژن پایه خون و سطح 
درصد است در موارد  89تا  29اشباع هموگلوبین را تعیین می کند که بین 
بیلیروبین بالا باشد یا مسمومیت با منوااکسیدکربن یا تنفس مواد بیهوشی  
بطور کاذب بالاتر است اگر از داروهای منقبض کننده استفاده میشود بطور 
 .  کاذب پایین تر نشان میدهد
 
 hza
 اًتقبل خْى
 انتقال خون
 انواع فراورده هاي خوني
 خصوصیات دهنده خون
 عوارض اهداي خون
 بررسي وضعیت گیرنده خون
 عوارض انتقال خون
 
 hza
 اًْاع فزاّردٍ ُبي خًْي
داروي ضد انعقادي به آن اضافه شده و شامل  05ccخون كه  cc054: خون كامل•
 .سلولها ، پلاسما است
نگهداري  4در درجه حرارت . با پلاسماي كم است CBRشامل: گلبول قرمز فشره•
 .روز قابل استفاده است 24میشودو تا 
روز قابل  5حاوي پلاكت است در درجه حرارت اتاق ذخیره میشود و فقط تا : پلاكت•
 .هستنداستفاده 
در حالت .كلیه اجزاي فاكتورهاي انعقادي و پلاسما را شامل میشود): PFF(پلاسما •
 .انجماد تا یكسال قابل استفاده است
یا  9سایر فرآورده هاي حاصل از پلاسما شامل فاكتور ضد هموفیلي، فاكتور شماره •
 .پروترومبین، البومین،  انواع ایمنوگلوبولین ها مي باشد
 hza
 خصْصیبتي كَ اُداكٌٌدگبى خْى ًببید داضتَ ببضٌد
 اول مصاحبه و معاینه شوند•
 ماه گذشته 6نداشتن بیماري هپاتیت یا سابقه تماس با فرد هپاتیتي  یا دیالیزي در •
 روز گذشته 65ماه گذشته یا اهداي خون در  6نداشتن سابقه دریافت خون در •
 نداشتن مالاریا یا سیفلیس درمان نشده•
 عدم مصرؾ مواد مخدرتزریقي•
 نداشتن تاریخچه تماس با ویروس ایدز، یا تمایل به نزدیكي از طریق مقعد و نداشتن شركاي جنسي متعدد•
 جنسي بیماران ایدزي و هموفیلينداشتن شركاي •
 نداشتن تاریخچه اسم و كهیرو الرژي دارویي•
 ماه پس از زایمان خون نمي تواند بدهد 6حاملگي تا •
 .ساعت قبل چون احتمال عفونت در فرد ایجاد مي كند 27در دندان كشیدن تاریخچه •
 .هفته گذشته 3نداشتن تاریخچه در معرض تماس با بیماریهاي عفوني بودن در •
 ماه گذشته 1عدم واكسیناسیون با واكسن ویروسي در •
 تاریخچه خالكوبي نداشته باشد•
 . عدم مصرؾ اسپیرین چون سبب كیفیت كم پلاكت میشود•
 
 hza
 ضزایط اُدا خْى
 كیلو 05وزن بالاي •
 )سال مناسب نیستند 56و بالاتر از  71كمتر از (سال 56تا 71افراد بین •
  5.73درجه حرارت دهاني كمتر از •
 در دقیقه 001تا  05نبض منظم بین •
 میلیمتر جیوه باشد  001تا  05و دیاستول بین  081تا  09فشار سیستولي بین •
 5.31در دسي لیتر براي زنان و براي مردان  5.21سطح هموگلوبین باید حداقل •
 باشد
 
 hza
 استبًداردُبي اُدا خْى
 اهدا كننده در وضعیت نشسته قرار گیرد•
 .محل فلبوتومي باید با بتادین پاك شود•
 .تونیكه بسته شده و سپس سوزن وارد شود•
دقیقه بعد از خروج سوزن دست بالا نگهداشته شده وروي محل سوزن با گاز استریل  3تا 2•
 .محكم فشار داده شود
 .دقیقه استراحت و سپس از بلند شوند 51سپس شده و اگر سابقه ؼش دارند یك وعده ؼذا داده •
 تا چند ساعت گاز برداشته نشود و بار سنگین بلند نكنند•
 تا یكساعت سیگار نكشند•
 .ساعت نوشابه الكلي مصرؾ نشود 3تا •
 روز مایعات بنوشند 2تا •
 .تا دو هفته تؽذیه بهتري داشته باشند•
 
 hza
 عْارض اُدا خْى
خونریزي از محل ورود سوزن كه ناشي از زخم و جراحت ورید؛ فشار زیاد تورنیكه، •
 فشار ناكافي روي محل خروج سوزن
ؼش كردن كه ناشي از عوامل روحي، وازوواگال یا ناشتا  بودن قبل از خونگیري •
 .است
 .بدنبال از دست دادن خون ممكن است سبب كاهش فشارخون و سنكوپ شوند•
در بیماران مستعد به بیماریهاي شریان كرونري ، درد قفسه سینه و دربیماران صرعي •
 .حملات صرع ممكن است رخ دهد
در مورد وسایل مورد استفاده براي اهدا خون به بیماران باید آموزش داد كه تصور •
 .ؼلطي نداشته باشند
 . و سیفلیس مورد ازمایش قرار مي گیرد C,Bهر واحد خوني از نظر ایدز و هپاتیت •
 hza
 بزرسي ّظعیت بیوبر قبل اس تشریق خْى
 .محل انتقال خون در بیمارستان و مراكز درماني است•
تاریخچه بیمار از نظر تزریق خون ، یا حاملگي متعدد، بیماریهاي قلبي عروقي حائز اهمیت •
 .است
از نظر سلامت فیزیكي باید بررسي شودبخصوص از نظر ریه، بثورات جلدي ، نارسایي قلبي، •
 .صلبیه چشم
نیز در مورد .به بیمار در مورد علائم و نشانه هاي واكنش به انتقال خون  باید توضیح داده شود•
 .احتمال ابتلا به ایدز اطمینان خاطر داد
 . در مورد كراسماچ و اینكه این امر احتمال عوارض را كاهش مي دهد باید توضیحات كافي داد•
 علائم عمومي شامل، تب، لرز، دیسترس تنفسي، كمردرد، تهوع، درد محل تزریق•
 ضرورت تزریق براي بیمار باید محرز شود•
 
 
 
 hza
 عْارض اًتقبل خْى
 واكنش ؼیرهمولیتیك تب زا•
 واكنش همولیتیك حاد•
 واكنش الرژیكي•
 افزایش حجم خون در گردش•
 الودگي باكتریایي•
 اسیب حاد به علت تزریق خون•
 واكنش همولیتیك تاخیري•
 بیماریهاي منتقله از طریق خون•
 گرانباري آهن•
 hza
 )ّظعیت(پْسیطي 
 وضعیت نشسته•
 سبب انبساط قفسه سینه و بهبود تهویه ریوي-
 براي انجام فعالیتهاي روزمره قابل استفاده است-
با استفاده از بالش و ملافه هاي تا شده ، ابتدا بیمارخوابیده و در حالیكه 
درجه بالاو نرده  06تا  54زانوان خود را خم نموده ، سر تخت را 
در صورت عدم كنترل از بالش یا ملافه لوله . ها را پایین میآوریم
 .شده استفاده میشود
 hza
azh 
 ّظعیتِبي خْابیدٍ
خوابیده به پشت براي تؽییر وضعیت بیمار و كم كردن احتمال •
 صدمه به پوست
خوابیده به پشت براي تسهیل خروج ترشحات دهان  و پیشگیري از •
 زخم بستر
 خوابیده به پهلو پیشگیري از زخم بستر•
وضعیت نیمه خم شده روي شكم براي تسهیل ترشحات و پیشگیري •
 از آسپیراسیون  و زخم بستر
  •
 hza
 اثزات بیحزكتي رّي بیوبر
 روي سیستم اعصاب انزوا وافسردگي  یا پرخاشگري•
 افزایش بار قلبي در حالت دراز كش، كاهش فشار خون و افزایش خطر ترومبوز و آمبولي•
 در سیستم تنفس كاهش اتساع ریه •
 در دستگاه گوارش بي اشتهایي ، یبوست و مدفوع فشرده•
 در پوست زخم بستر•
 در دستگاه ادراري ركود ادرار و احتمال تشكیل سنگ•
اسكلتي ضعؾ عمومي ، كمردرد، استئوپروز، آتروفي عضلات، سفتي مفاصل  -در سیستم عضلاني•
 و كاهش دامنه حركت آنان
بیشتر بیحركتي بدلیل شكستگي استخوان، اسیبهاي عضلاني، ناهنجاریهاي مانند پاچنبري ، فلج ، ادم •
 پاها و اندامها
 hza
 ّظعیتِبي حیي لیبز ّ سایوبى
درحالت لیبربیمار میتواند هر طور مي خواهد رفتار كند و هر وضعیتي كه دلش مي •
خواهد داشته باشد و محدود كردن او به درازكش اشتباه است مانند چمباتمبه، ایستادن، 
 ... راه رفتن و 
در زمان زایمان بسته به نوع زایمان متؽیر است ولي براي راحتي كار ماما بهتر است •
بر روي تخت ژنیكولوژي دراز بكشد  و پاها در ركاب آویزان باشد تا خروج جنین با 
 .كنترل بهتر و ترمیم اپیزیاتومي آسانتر گردد
عوارض این روش شامل گرفتگي عضلات و كشیدگي و گاهي پارگي تاندون و احتمال •
آمبولي و ترومبو فلبیت اندامها است كه نباید بیمار را به مدت طولاني در این وضع 
 .دادقرار 
 hza
azh 
azh 
azh 
 هکبًیسن تٌفس
تنفس عبارت است از مبادله اکسیژن و دی اکسیدکربن بین •
 اتمسفر و سلولهای بدن
عبور هوا از اتمسفر به حبابچه های ریه ها و مبادله : تهویه •
گازها در ان جا و بازگشت مجدد هوا به اتمسفر مجموعا تهویه 
 یا ونتیلاسیون گفته میشود
 دی اکسید کربن است% 4هوا اکسیژن و % 02•
اکسیژن وارد الوئولها شده سپس در خون به هموگلوبین متصل •
در بافتها سبب سوخت و ساز و تولید . شده و به بافت ها میرسد
دی اکسید شده درنهایت به وریدها رسیده و سیکل مجددا تکرار 
 .میشود
 hza
  تٌفسیاختلالات هٌجز بَ کبُص فعبلیت 
 که اکسیژن محیطی به دلایل متعدد کم میشود : دسترسی به اکسیژن -
در بصل النخاع و گیرنده های شیمیایی و فشاری در دیواره شریان ائورت و : مکانیسمهای کنترل تنفس -
و فشارخون )  HPو کاهش  2ocافزایش(سینوس کاروتید که به تؽییرات شیمیایی خون و مایع میان بافتی 
حساس هستند ، هم چنین گیرنده های در عضلات قرار دارند که فعالیت شدید باعث تحریک و تشدید تنفس 
 . میشود
در صورت انسداد  با  مواد خارجی سرفه کردن سبب موضوعات مرتبط با باز بودن راههای هوایی -
یا درصورت خوابیدن روی شکم  یا پشت خوابیده ممکن . بازدم انفجاری و خروج موارد خارجی میشود
 . است سبب محدویت تنفس شود
صورت می گیرد، هرگونه اسیب به حرکات دم و بازدم توسط عضلات قفسه سینه و دیافراگم از طرفی -
 . این عضلات تنفس را با مشکل روبرو و سبب تنفس با کمک عضلات شکمی میشود
ها  مانند ادم ریه، التهاب، اسم که انسداد بروشیولها در بازدم وجود دارد و  اختلال در عملکرد شش -
 کاهش خاصیت ارتجاعی بافت ریه در سیگاری ها
 هم می تواند بر تنفس تاثیر بگذارداختلال در جریان خون و بیماریهای قلبی -
 
 hza
 اکسیژى تزاپی
 .رساندن اکسیژن به ارگانهای اصلی بدن بخصوص سلولهای مؽزی است•
 با تجویز پزشک ، روش و میزان ان مشخص باشد•
بیماران ریوی مانند اسم، عفونتهای ریوی، بیماری : اندیکاسیون تجویز•
انسدادی مزمن، بیماری قلبی،قبل و بعد از بیهوشی ، در حالات شوک ناشی 
 از درد و عفونت و افت فشارخون
بیقرار و نگران هستند و پوست انها کبود : بیماران دچار کمبود اکسیژن•
رنگ و نفس کشیدن مشکل دارند، تمرکز مشکل دارند، خسته هستند، 
اریتمی قلبیو تعداد نبض افزایش و دچار سرگیجه و افزایش فشار خون و 
 . تنفس میشوند و اگر جبران نشود دچار افت علائم حیاتی میشوند
هنگام اکسیژن درمانی باید از اکسیژم مرطوب استفاده شود تا مجاری خشک •
 نشوند 
 hza
 ًکبت ایوٌی در هْارد استفبدٍ اس اکسیژى
 شعله و جرقه نزدیک کپسول اکسیژن نباشد•
حتی ... اگر از چادر اکسیژم استفاده میشود از ایجاد جرقه ناشی از ریش تراش و ساکشن و •
 الکتریسیته ساکن جلوگیری شود
 . لباس زیر کتانی در برخی بیمارستانها ضروری است•
کیلوگرم بر سانتی متر  9-11اگر از لوله کشی استفاده میشود اکسیژن از مخزن اصلی با فشار •
 مربع جریان دارد که توسط جریان سنج مخصوص اندازه گیری میشود
کلیو در هر سانتی متر  063اگر از کپسول فولادی استفاده میشود اکسیژن فشرده بصورت •
 . مربع است
روی کپسول اسم ان و یک مانومتر دارد که دو دستگاه سنجش دارد یکی فشار داخل کپسول و •
 . دیگری مقدار لیتر اکسیژنی است که در هر دقیقه به مددجو می رسد
 hza
 راُِبی تجْیش اکسیژى
 کانولای بینی•
 بینی)کاتتر(لوله •
 ماسک صورت•
 اکسیژن) تند(چادر•
 کلاه یا هود اکسیژن •
 hza
 ضستطْي پزیٌَ
 قبل از سونداژ مثانه•
 قبل از زایمان•
 بعد از زایمان براي دوختن اپي زیاتومي•
 بعد از زایمان و سزارین براي پیشگیري از عفونت موضع و تب نفاسي•
 در افراد پیر كه كنترل ادرار ندارند براي پیشگیري از عفونت كلیه•
 .به عنوان انجام نظافت در كلیه بیماران كه قادر به شستشوي خود نیستند•
شستشو از بالا به پایین و از خارج به داخل در موارد قبل زایمان و داخل به خارج در •
 .موارد زخم  و اپي زیاتومي و سایر موارد است
 hza
 سٌداژ هثبًَ
اولیگوري )نیم لیتر(میلیلیتر ادرار ساخته میشود كمتر از این میزان  03در هر ساعت حداقل •
 لیتر پرادراري یا پلي اوري گویند 2بیشتر از 
 .آنوري براي عدم دفع ادرار بكار برده میشود•
وجود خون در ادرار هماچوري، چرك را پیوري، البومین را آلبومین اوري، پروتئین را •
 پروتئین اوري گویند
درد در هنگام ادرار را دیزوري، تكرر ادرار را فركونسي، بي اختیاري را اینكانتینس، دفع •
 .شبانه ادرار را ناكچوري، شب ادراري را انورسیس مي نامند
احتباس ادراري وجود ادرار در مثانه ولي فرد قادر به خالي كردن ارادي آن نیست كه نیاز به •
 داردسنداژ 
 hza
 دلایل سًْداژ هثبًَ  
 احتباس ادرار•
 روشي براي تزریق مواد •
 شستشوي مثانه•
 نمونه گیري استریل از مثانه•
 در موارد جراحي بر شكم  كه كنترل ارادي ادرار وجود ندارد•
 درجراحي هایي كه نیاز به  بیهوشي عمومي دارد•
 ... در افراد پیر و كساني كه كنترلي بر دفع ادرار خود ندارند مانند افراد فلج نخاعي و•
 براي كنترل جذب و دفع•
 
 hza
 كٌتزل جذة ّ دفع  
 بعد از برخي جراحي ها •
 :و بیماریها كه لزوم  دقت براي جذب و یا دفع از نظر ادامه حیات ضروري است مانند•
 بیماریهاي قلبي، •
 اكلامپسي و پره اكلامپسي•
 بیماریهاي كلیوي و نارسایي آن •
 نارسایي تنفسي•
 اختلالات آب و الكترولیتها مانند موارد مسمومیت با برخي مواد•
 ناشتا بودن•
به ....تعیین دقیق هرچه بیمار دریافت مي كند مانند چارت مایعات نوشیده، سرم دریافت شده از طرق رگ و•
میشود كه معمولا برابر گفته tup tuoكه ... هرچه دفع میكند مانند ادرار، استفراغ، خون، و ekatniعنوان  
 .هستند و نشانه سوخت و ساز صحیح بدن است
 hza
